T.C. SAGLIK BAKANLIGI

ACIL SAGLIK HIZMETLERI GENEL MUDURLUGU

SOK VE GOGUS AGRISINDA iLK YARDIM




T

Amac ve Ogrenim Hedefleri

Amac;

Katilimcilar, sok ve gégls agrisinda ilkyardimla ilgili bilgi, beceri ve
tutum kazanacaklardir.

Ogrenim Hedefleri;

* Sokun tanimini ve cesitlerini soyleyebilmeli.

e Sok pozisyonunu manken lzerinde uygulayabilmeli.

e GoOgus agrisinin belirtilerini ve nedenlerini soyleyebilmeli.

e GOgus agrisi olan hastaya ilk yardim uygulayabilmeli.
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Dokularin ihtiyaci olan oksijen ve diger temel gereksinimlerin,
dolasim bozuklugu nedeniyle saglanamamasi durumuna sok adi
verilir.

* Sok, hayati tehdit eden bir durumdur.

e Kalici organ hasari ve 6lime neden olabilecegi icin acil tedavi
gerektirir.

 Sok, kalp krizinden siddetli alerjik reaksiyona kadar pek cok
nedenden kaynaklanabilir.
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4 (dort) cesit sok vardir;

1. Kan veya sivi kaybina bagh gelisen sok

* Kanama nedenli (Hemorajik): Temel neden kan kaybidir. en sik
yaralanmalara bagli meydana gelir.

* Kanama disi (Hipovolemik): Kusma ve ishal gibi viicut sivilarinin
kaybina bagli meydana gelir.

2. Kalp rahatsizliklarina bagh gelisen sok (Kardiyojenik)

Kalp krizi veya kalpte yaralanma gibi sebeplerden dolayi kalbin
kan pompalama islevinin bozuldugu durumlarda meydana gelir.
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3. Tikayici olaylara baglh gelisen sok (Obstriktif)
e Akciger sonmesi (pnomotoraks)
» Kalp etrafinda sivi/kan toplanmasi (perikardiyal tamponad)

e Akcigere pihti atmasi (pulmoner emboli) gibi tikayici nedenlere bagl
olarak meydana gelir.

4. Kan veya sivinin dagilim bozukluguna bagl gelisen sok

* NoOrojenik Sok: Sinir hasari nedeniyle damar genislemesine bagl
olarak meydana gelir.

 Anafilaktik (Alerjik) Sok: Ilac, besin ve bdcek i1sirmasi gibi nedenlere
bagl olarak meydana gelir.

» Septik Sok: Enfeksiyonlara bagli olarak meydana gelir.
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Genel Bilgiler

T.C. SAGLIK BAKANLIGI
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Sok acisindan risk altinda olan hasta/yaralilar ;

Siddetli dis kanamasi olan hasta/yaralilar.

Cok sayida uzun kemikte (kol ve bacak kemikleri) ciddi
kirigi olan yaralilar.

Karin ve gdgus bolgesinde yaralanmasi olanlar.
Ciddi enfeksiyonu olanlar.

Ciddi alerjik reaksiyonu olanlar.

Kalp krizi bulgulari olanlar.




Sok

Belirti ve Bulgulari

Belirtiler
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T.C. SAGLIK BAKANLIGI

ACIL SAGLIK HIZMETLERI GENEL MODURLUGD

Endise ve huzursuzluk

Kan basincinda dusme

Fenalik hissi, Gugsuzluk

Hizli ve zayif nabiz

Bas donmesi, Sersemlik

Hizli ve yuzeysel solunum

Bulanti-kusma

Ciltte sogukluk, solukluk ve nemlilik

Terleme

Dudak cevresinde solukluk ya da morarma

Susuzluk hissi

Tirnaklarda morarma

Gogls agnsi

Bilin¢ seviyesinde azalma
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Sok

Ik Yardim

T.C. SAGLIK BAKANLIGI
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* Hasta/yaralinin bilinci kontrol edilir.

e 112 acil yardim numarasi aranir veya aratilir.

e Hasta/yarali diiz zemine sirt tstl yatirilir.

* Hasta/yaralinin hava yolu ve solunumu kontrol edilir.

e Hasta/yaralinin miimkiin oldugunca temiz hava solumasi
saglanir.

* Hasta/yarali mimkiin oldugunca hareket ettirilmez.
* Dis kanama varsa hemen kanama kontrol altina alinir.
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Hastada coklu yaralanma, kalca ve bacaklarda yaralanma yoksa
sok pozisyonuna getirilir.
Hasta/yaralinin tzerindeki kiyafetler sikiysa gevsetilir.

Hasta/yaralinin Gzerinde islak kiyafetler varsa kisi fazla hareket
ettirmeden cikarilir. Gerekirse kiyafetleri kesilerek cikarilir (adli
vakalara dikkat).

Agzindan kan gelen veya kusan hasta/yaraliyi diiz sekilde yan
tarafina cevirerek kan veya kusmugun solunum vyollarina
kacmasi 6nlenir.
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Hasta/yaralinin tzeri ortillr ancak asiri Isinmasina da engel olunur.

Eger ic kanama kol veya bacaktan kaynaklaniyorsa kol ve bacagi
hareket etmeyecek sekilde tespit edilir.

Hasta/yaraliya yiyecek veya icecek verilmez (hava yoluna kacma
riski ve ameliyata alinma olasiligi).

Hasta/yaralinin bilinci ve yasam bulgulari 2-3 dakika arayla kontrol
edilir.
Saglik ekibi gelinceye kadar hasta/yaralinin yaninda beklenir.



I

S W,
ii CJ *;\l
Mt
‘g“* *‘;
W
LR

Sok

Ik Yardim

T.C. SAGLIK BAKANLIGI
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e Hasta/yaralinin endise ve korkulari giderilir.

* Hasta/yaralinin bilinci kotllesirse derlenme pozisyonuna
getirilir.

e Hasta/yaralinin solunumu durursa Temel Yasam Destegine
baslanir.
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GAgus agrisi; basit bir kas veya mide agrisindan, hayati tehdit eden
kalp krizi, akciger damar tikanikligi veya blyuk damar yirtilmasindan
kaynaklanabilen yaygin bir saglik sorunudur. ilk yardimcilar icin
dikkate alinmasi gereken en énemli husus kalp krizidir.

* Bununla birlikte, her goglis rahatsizligi veya agrisi kalp krizi
degildir.
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Gogus Agrisi

Genel Bilgiler

T.C. SAGLIK BAKANLIGI
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Kalp kaynakli gégus agrisini diger nedenlerden ayirmak cok zor
olabilir. Gogus agrisinda dncelikle dusinltlmesi gereken hastalik
kalp krizi olmalidir.

Kalp hastaligi olan bir kiside gogis agrisi ve rahatsizlik hissi var,
ancak dinlenme ve ilaca ragmen agrida azalma olmuyorsa bu
durum kalp krizi olarak kabul edilmelidir.
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Gogus Agrisi

Kalp Krizi Belirti Ve Bulgulari

T.C. SAGLIK BAKANLIGI
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Goguste rahatsizlik, gerginlik veya agri hissedilmesi
Agrinin omuz, sirt, boyun, cene, kollar veya mideye yayilmasi

Agrinin goguls ortasinda ezici, sikistirici ve agirlik cokmesi (baski
hissi) seklinde olmasi

Bas dénmesi ve bayillma )
Terleme

Nefes almada zorluk

Bulanti ve kusma

Sikinti hissi —_—
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Ani gogus agrisi olan hasta icin oncellikle 112 acil yardim
numarasli aranir yada aratilr.

Hastanin hayati bulgulari kontrol edilir.

Hasta rahat bir pozisyonda oturtulur. Yari egimli bir pozisyon
genellikle bu tir durumlar icin en rahat olanidir.

Hastadan dinlenmesi ve hareket etmemesi istenir.
Hastanin kiyafetleri sikiysa gevsetilir.

Hastaya gliven verilir ve sakinlestirilir.

Daha oncesinde buna benzer agrilarinin olup olmadigi sorulur.
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* Hastanin kalp rahatsizligi icin ila¢c alip almadigi sorulur. Eger
oyleyse ve receteli ilaci yanindaysa almasina yardimci olunur.

» Saglik ekibi gelinceye kadar hastanin yaninda beklenir.
e Hastanin bilinci kaybolursa derlenme pozisyonuna getirilir.
e Hastanin solunumu durursa Temel Yasam Destegine baslanir.
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T.C. SAGLIK BAKANLIGI

ACIL SAGLIK HIZMETLERI GENEL MUDURLUGU
EGITIM VE PROJELER DAIRE BASKANLIGI
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